Den nationella handlingsplanen forlangs

Il Eftersom den Nationella handlings-
planen for utveckling av hilso- och sjuk-
varden for aren 2001-2004 inte fick
onskad effekt, ska handlingsplanen gél-
la ytterligare nagra ar. Det har stat, kom-
muner och landsting nu kommit 6verens
om.
Det ér bland annat ldkartéthet och fast
lakarkontakt inom primirvarden som
inte forbattrats i takt med planen.

Enligt handlingsplanen ska det finnas
6 000 specialister i allmdnmedicin ar
2008, vilket betyder en specialist per
1 000 invanare. Ar 2003 fanns omkring
4 800 allménspecialister i landet, vilket
ar »nistan ett ars eftersldpning«, enligt

Roger Molin, Sveriges Kommuner och
Landsting.

Ska bilda arbetsgrupp
Socialdepartementet och landstingen
ska nu bilda en arbetsgrupp som ska
lamna forslag for att paskynda bland an-
nat lakarbemanningen. Det dr denna
grupps arbete som ménga tror ska leda
till forsoksverksamhet med Protos, 1a-
karnas forslag till familjelédkarsystem, i
nagra landsting.

—Det ér givet att man kommer att dis-
kutera de inspel som finns vad géller 14-
kartétheten, och dit hor ju Protos, sdger
Roger Molin.

Forutom ldkartdthet ror handlings-
planen ockséd forbattrad dldrevard och
okat kommunalt stod till anhoriga som
vardar svért sjuka, dldre eller funktions-
hindrade samt okat stod till psykiskt
funktionshindrade.

Beslut om fortsatt extra statsbidrag
for handlingsplanen pé 4 miljarder kro-
nor arligen togs redan i hostens budget-
beslut. Av dessa ska 500 miljoner kronor
arligen 6ronmérkas for psykiatrin.

I september 2007 ska landstingen re-
dovisa hur méalen uppnatts.

Elisabet Ohlin
elisabet.ohlin@lakartidningen.se

Vardministern ger inga loften
om svensk navelstrangsblodbank

Mycket talar for att aven Sverige
bor ha en offentligt finansierad
navelstrangsblodbank. Men na-
got sakert l6fte om att en sadan
kommer att inrattas vill vard- och
aldreomsorgsminister Ylva Jo-
hansson annu inte ge.

Il Uppgifter i bland annat Lékartidning-
en om att det danska foretaget Copygene
mot betalning samlar in nyfoddas blod i
Sverige, navelstrangsblod som sedan
fryses in och lagras i blodbanker, far
vard- och éldreomsorgsminister Ylva
Johansson att Overvdga att inrétta en
svensk navelstringsblodbank. Nationel-
la och offentligt finansierade sadana
finns i bland annat Italien, Finland och
USA. Flera svenska ldkare framforde i
Lakartidningen 1—2/2005 dnskemal att
Sverige borde infora nigot liknande.

Men Ylva Johansson &r idag inte be-
redd att lova att en sddan kommer till
stand.

— Utifran det jag vet idag kan jag sdga
atten sddan navelstrangsblodbank borde
inrdttas. Men jag vill ta del av de erfaren-
heter man har i andra lander innan jag ut-
talar mig med sékerhet. Dessutom har ju
fragan varit uppe bland annat i Statens
medicinsk-etiska rad, och deras syn-
punkter vill jag ocksa forst ta del, sdger
Ylva Johansson.

Det ar inte bara de kommersiella in-
tressena for navelstrdngsblod som gjort
fragan om en offentligt finansierad na-
velstrangsblodbank aktuell. Ménga 13-
kare menar att det till f61jd av den dkade
andelen invandrare i sambhillet, kan
dykaupp patienter med udda vévnadsty-
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Blodbank fér navelstrdangsblod eller ej?
Ylva Johansson vill diskutera frdgan med
bland annat sjukvardshuvudménnen.

per. Dessa kan vara svara att behandla
med stamceller fran obesliktade givare,
celler som idag hdmtas fran exempelvis
Tobiasregistret.

Ylva Johansson vill nu inleda en dis-
kussion med sjukvardshuvudménnen
om en eventuell framtida navelstrings-
blodbank. Nér dessa samtal kommer
igang, och nir en navelstringsblodbank
skulle kunna bli verklighet, &r dock
mycket osékert.

— Fragan kommer nog upp inom kort
i de lopande diskussionerna som vi har
med landstingen. Jag tror inte att den
ekonomiska biten ska innebdra nagot
hinder, det handlar nog mer om i vilka
former en eventuell navelstrdngsblod-
bank ska drivas: Ar det i si fall lands-
tingen som ska ha ansvar for en sadan
blodbank eller ska den drivas i statlig
regi? funderar Ylva Johansson.

Peter Orn
peter.orn@lakartidningen.se

Vanliga infektioner
tros orsaka leukemi

Il Vanliga infektioner bland mycket
sma barn tros kunna ligga bakom vissa
fall av leukemier senare i barndomen.
Det visar en brittisk langtidsstudie som
inkluderar fler 4n 10 000 barn, varav
drygt 1 700 har drabbats av leukemi.

Det ar tidskriften Natures ndtupplaga
som nu beréttar om resultaten av studi-
en, kallad United Kingdom Childhood
Cancer Study.

Infektioner inducerar en accelererad
celldelning av vita blodkroppar i ben-
mirgen som en del av den normala im-
munreaktionen. Hos barn som ar gene-
tiskt predisponerade for leukemi kan in-
fektionen leda till en okontrollerad cell-
delning, som i ett senare skede utvecklas
till leukemi, tror forskarna bakom studi-
en.

Infektioner paverkar mer an stralning
Infektioner ar féormodligen en viktigare
sjukdomsfaktor &n exempelvis expone-
ring for radioaktiv stralning, kemikalier
eller elektromagnetiska falt.

Dessa faktorer ingar samtliga i spe-
kulationerna om vad som triggar igng
leukemi hos barn, en sjukdom som van-
ligtvis drabbar barn de forsta tva till fyra
levnadséren.

Genom att identifiera vilka exakta in-
fektioner som dr involverade i uppkoms-
ten av leukemi skulle man férmodligen
kunna forebygga sjukdom i vissa av fal-
len.

Forskarna tilldgger dock att expone-
ring for infektioner i mycket tidiga éar,
inte minst det forsta levnadsaret, ocksa
kan hjélpa barnets immunsystem att ut-
vecklas och didrmed skydda dem mot tu-
morutveckling senare i livet. LT
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